La vascularisation arterielle cervico-encephalique 



1. A. cerebrale anterieure (segment A1) 

2. A. communicante anterieure 

3. A. cerebrale anterieure (segment A2) 

4. Siphon carotidien 

5. A. communicante posterieure 

6. A. cerebrale posterieure 

7. A. basilaire 


Les arteres de la tete et du cou proviennent des 
arteres carotides communes et sous-clavieres. 

L'artere carotide commune gauche naTt de la 
convexite de I'arc aortique. 

L'artere carotide commune droite, branche 
terminale du tronc brachiocephalique, naTt a la 
base du cou. 

Chaque artere carotide commune se termine en 
arteres carotides externe et interne au niveau de 
I'horizontale passant par le bord superieur du carti- 
lage thyrofde. 

Chaque artere carotide interne se termine a la 
base du cerveau en se divisant en arteres cerebra- 
les anterieures et moyennes. 

L'artere sous-claviere droite naTt du tronc brachio- 
cephalique et l'artere sous-claviere gauche de I'arc 
aortique. 

L'artere vertebrate, principale boucle collateral 
de l'artere sous-claviere, se dirige verticalement 
jusqu'au niveau de l'artere vertebrale C6. Elle 
penetre dans le foramen transversaire C6 et tra- 
verse de bas en haut tous les foramens transver- 
saires des vertebres sus-jacentes. Elle sort du fora- 
men transversaire de I'atlas et decrit une courbe 
qui embrasse sa face laterale. Enfin, elle traverse le 
foramen magnum et fusionne avec son homo- 
logue oppose pour constituer l'artere basilaire. 

Le polygone de Willis est le principal systeme 
anastomotique de la vascularisation arterielle 
cerebrale. II est constitue par 7 cotes : 

- en avant, l'artere communicante anterieure 
reliant les arteres cerebrates anterieures droite et 
gauche; 

- lateralement les arteres communicantes pos- 
terieures, collet de l'artere carotide interne intra- 
cranienne; 

- et en arriere les deux arteres cerebrales poste- 
rieures, branches terminates de l'artere basilaire. 


Schema anatomique 
des troncs supra-aortiques. 

Crosse aortique (1) ; 
tronc brachiocephalique (2) ; 
artere carotide commune 
droite (3) ; artere carotide 
commune gauche (4) ; artere 
carotide interne (5) ; artere 
sous-claviere (6) ; artere 
vertebrale (7). 

Artere vertebrale. 

Artere vertebrale : origine (1) ; 
segment pre-transversaire (2) ; 
segment intra-transversaire (3) ; 
boucle au niveau de I'atlas (4). 


Polyqone de Willis. 


chaque zone d'interet. Celle-ci peut etre guidee par le 
codage couleur du fait d'un reperage facile des vitesses. On 
recherche Tangle d'incidence le plus faible possible, car les 
frequences doppler (exprimees en Hz) ne peuvent etre 
transcrites en vitesses (mesurees en cm/s) que si Tangle est 
inferieur a 60° avec une precision d'autant plus grande que 
Tangle est petit. La mesure des vitesses maximales systoliques 
et diastoliques et le rapport de ces vitesses mesurees au niveau 
du segment stenose d'amont permettent de quantifier les 
stenoses superieures a 50 % en diametre. 
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• Echographie-doppler couleur transcranienne 

L'utilisation d'une sonde de basse frequence de 2 MHz permet 
Tetude des vaisseaux intracraniens. Trois fenetres peuvent 
etre utilisees : temporale, orbitaire et sous-occipitale. La 
fenetre temporale, la plus utilisee, permet un examen des 
arteres cerebrales moyennes, anterieures, posterieures et des 
siphons. La voie sous-occipitale permet Tetude des portions 
terminales des arteres vertebrales et du tronc basilaire et la 
voie transorbitaire, Tetude des siphons et des arteres 
ophtalmiques. Les velocites moyennes de l'artere cerebrale 
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